











O estudo 'pormenorizado d mportante capitulo da
pathologia sceu com o adv.ento dos Raios X.
Muito contecer com
222
cação microbiana, quaesquer que possam ser as conclusões
dos microbiologistas que o analysam, não desvalorisa a
acçfw pathog,enicadaquelle diplococco, por iss'O que elle é,
de facto, um dos agentes inf,ectantes maLS frequentemente
encontrados nas manifestações s,ecundarias das infecções
em fóco, conforme o demonstram as p.e~quizas ex'perimentaes
realizadas nos mais conceituados laboratorios da America
do Norte. De resto, o que importa S'aber é que ,esses fócos
d0 ,infecção chronica, dependentes de germes pathogenicos
que se encontram habitualment,e na cavidadebuccal, pódem
causar pertur,bações a distancia, ás quaes n0m sempre cor-
responderá prognostico Us'Ongeiro.
E', pois, d,esumma relevancia a interferencia do odonto-
logista nas questões que entendem com esse novo capitulo
da pathologia, por isso que aeUe, mais do que ao medico,
cabe a 'Obrigação moral e scientifica de promover o trata-
mento prophylactico e curativo das infecções bucco-dentarias.
Inf'eUzmente, 'si não falha a noss,a observação, são pou-
cos 'Os cirurgiões-dentistas que, compenetrados das en:orme's
'l'esponsabilidades inherentes á sua pr.ofissão, logram alcan-
çar a alta significação pathologica d'essa,s infecções chmni.
cas circumscriptas, que, por muito vulgarizadas, ao envez
de attr.ahirem a attenção do clinico, chegam até, ás v,ezes,
a passar despercebidas. Ha, sem duvida, um numero incal-
culav'el de individuas, cujos dentes, cariado,s, infectados,
destruidos, nunca obtiv,eram a graça de quaesquer inÚir-
venções therapeutic3!s. Si em torno de affirmações, como
essa, verS3issem os nossos argumentos, desappareceria a
responsabilidade prOifissional do cirurgião-dentista, e a solu-
ção do preblema entraria a depender tão só de um ver-
dadeiro trabalho educativo dos individuos negligentes e r'e-
belde,s ao tratamento dos d0ntes.
'Mas, está absolutamente comprovado que as perturba-
ções consecutivas ás infecçõe,s localiza,das são sempre me-
nos graves quando oriund,as de raizes infectadaJs, mas a,ber-
t3iS, do que quando provindas de raizes tambem infectadas,
mas obstruidas por obturações, lJivots e corô'as metallicas.
E são tão frequentes os casos de affecções secundarias,
cujo desapparecimento coincide com a extracção de dentes
sobre que ,assentam lJivots, corôas metallicas ou apparelhos
de ponte, que Eugenio Talbot, notavel pediatra norte-ameri-
cano, chega awffirmar, irreverentemente, que "modern den-
ti",try is producing more diseaso than any other one cause"!
O exaggero audadoso do assêrto como que esclarece o
objectivo do autor: este visa, sem duvida, a cond'emnação
formal da 'Cirurgia-dentaria conserv,adora, qu'hndo a inspiram
SÓll1ênte os interesses mercantis de profissiona,es in'escru-
pulosos.
Trata-se, evidentemente, de um intenso trabalho de
propaganda contra a coHocação immoderada e abusiva de
certos appareihos prothétic'os, s,em que o estado dos dentes
ou das raizes, sobre üs quaes os meS1110S devem ser fixados,
autorizeaadopção (le semelhantes recursos de restauração
dentaria.
Além disso, descobre-se na phrase rude. do alludido pe-
diatra ü intuito nobilissimo de conferir á odontologia mo-
(le~na as prerogativasa que eHa tem direito, pela posição
que occupa na escala encyclopeelica dos conhecimentos hu-
manos.
De facto, compr,ehende-se facilmente a possibilidade de
execução caprichosa de um apparelho prothético, irr,epre-
, hensivel sob todos os pontos ele vista, desde que se possa
dispôr de habilidade manual e de conhecimentos technicos
indi'SpellsaveÜl.
E' inaci;eelitavel, porém, que, a custa tão 'Só desses re-
cursos ,extremamente limitados, possa ü profissIonal exer-
cer conscienciosanwnte a clínica odontologica, cuja comple-
xidade de intervenções exige o concur,so immediato de eleva-
dos conhecimentos scientificos, que só o estudo apurado e
constante, ,accrescido da analyse ponderada das observações
clinicas, poderá proporcionar.
Entretanto, em vütude talvez d,e não quererem vislumbrar
na expressão indsiva de Talbot o poderoso incentivo que
ellaencerr,a, por isso que suggere aos profisslonaes con-
sdenciosos a necessid,ade de uma propaganda tenaz contra'
a clinica pr,othética mal compr.ehendida e quiçá criminosa-
mente executada, são já em grande numero os odontologos
norte-americanos que aconselham, implacavelmente, a avul-
,são de todos os dentes com lesões radiculares ou periden-
tarias, porque,s,egundo dizem, constituem um perigo, pro-
ximo ou remoto, para a saude individual
Oppõem·se a isso os optimistas, que admittem, anteci-
padamente, a possibilidade de cura de innumeras lesões
dentarias, ':sob a in.fluencia de um tratamento adequado.
,Entr,e esses dous grupos, incluem-se, naturalmente, os
,eclecticos, que orientam a su,a interv,enção clinica de accôrdo
com um conjunctode eircumstancI1lJs taes sejam, por exem-
plo, as condições de resistencia do individuo, o s,eu gráu
de toleranci,a á acção de certas substancias medicamentosas,
a maior ou menor gravidade das lesões encontradas, do que
dependerá, a,fill<al, a fixação de um prognostico approximada-
mente exacto.
'Comquanto assim divididos, os proUssionaes norte-ame·
ricanos r,econhecem unanimemente que ",ess,es fócoo ell()
infecção chronica limitada constituem uma ameaça perma-
nente e perigosa á saude individual, maximé quando 1'000-
lizados 310 niveI de miz'es obturad1lJs".
Um dos pontos mais intere,ssantes, no estudo das in·
fecções em fóco, €, Isem duvida, o que se relaciona oom o
phenomeno da electividade d,e localização microbiana, que
parece d'epender, como aJffirma Joseph S. Evans, dos se-
guintes faetores: - ·r,educção de resi,stencia local, moti·
vada por escassez de supprimento de sangue; traumatismo;
predi,sposição individual e familiar; ~ensibilizaçãoprévia dos
t'eci,dus, tal como se verifica na anaphyIaxi,a. Accrescenta,
porém, o mesmo autor que a focalização secundaria de in-
\fecções localizadas está tambem sob a d,ependencia de pro-
priedades inherentes 3ioproprio elemento bacteriano.
Mais amplos e mais documentados são, incontestavel-
mente, os trabalhos que ao assumpto consagrou Rosenow, o
qúe não impediu, entr'etanto, que, surgissem controversiafl,
que e11e, de prompto, vantajosamente r,ebateu.
Alguns autores, por e:x;emplo, alifirmam que os estre-
ptococcos existentes nos f6cos de infecção dentaria chronica
são avirulentos.
Ora, os estreptococcos são, preci1samente, os' germes que
Ros,enow, com mais frequencia, haen:contnlido nos fócos
'secundados de infecção.
Essas verificações ,estão, aliás, confirma'das por e:x;pe-
riendas anteriores do autor, ~egund'o as quaes os estrepto-
coccos e outras bacterias peculiares aos fócos de infecção
chronlca, particularmente aos de origem dentada, são mui-
tas vezes ext1"emamente sensiv,eis fliO oxygenio.
Ha germe,s que não se desenvolvem sinão süb condições
especiaes de tensão parcial de oxyg,enio.
Além disso, accrescenta Rosenow, a cultura, em meio
aerobico, de varios micro-organismos illlfectuosos, tende a en-
fnaquecer, quando não destróe, a pr,opriedade de que tambem
dependê o phenomeno da electividade de localização micro-
bianca.
Qualquer que sleJa, Dorém, ü mod,o por que se interpN;te
apathogen:ia das infeçcões em fóco, é f6ra de duvida qUe
innumeras afrfecções geme: pódem provir de infecções bue-
caes dfliS 'gengivas, dos dentes e do ligamento alveolo-
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o demonstram exuberantemente as pesquizas realizadas
nas grandes -clinicas norte-americanas.
Judson Daland, professor de clinica medica em PhHa-
delphia, nume famosa communicação á Sociedade Dentaria
de P.ensylvania, verbera energicamente o imperdoavel indU-
fer,entismo de muitos medicos em face á incontestavel im-
portancia da infecção dentaria, na genes'e de determinadas
molestias, e 'aecrescenta, eni relação a:os dentistas, o se-
guinte: "I inelin,e t,o the opinion that this strange mental
lethargy alsü exi,sts in the dental profession", O alludido
professor, no trabàJho que temos á vi,sta, reune uma série
reguIar de preciosas observ,ações clinicas, em que apparecem,
eomoconsequencia de septicidez bucco·dentaria, varios ClliSOS
de endecardites, encloarterites, infarcto pulmonar, nephrite
intersticial, chronica, uremia. choleeystites, pyohemias, se-
pticemias agudas e chronieas, ea'sos es,ses ,em que a delica-
dissima questão do diagnostico foi attentamente estudada e
rigüros'amente expurgada de possiyeis causas de erro. De
resto, quem 'quer que ,se dê o tra:balho de oompulsar qual-
quer ,revista medica norte-americana, verificará que os cli-
nicas yankees, quando procedem 'ao exame somatico de seus
doentes, pl'eOCCUpal1l.se sempre com a pes'quiza demorada e
minucio,sa de todos os dentes, não 1'(lirO completada pela 1'a-
diographia.
Do bert;o ao tUlllulo, () sympathico ddende o organismo, rea-
gindo contra as emoções, a dôr, as infecções, os ab<:tIQs de
temperatura, etc. (Pottellger).
O vago dá o appetite, activa a digestào, estimulando as
funcçõcs secretoras e motoras, c expulsa os residuos.
Assim, na lucta ahtixenica, o sympathico e as secreçõl\'
intel'l1as assumem o papel activo, combatem na primeira li-
nha, emquanto ao vago cabe, por assim dizer, o serviço de
abastecimento, assimilando materiaes nutritivos, estimulando
secreções, ao mesmo tempo que procura eliminar os detrictos,
que se tornaram nocivos.
Provas não faltam para mostrar o valor dessa acção com"
binada neuroglandular na defeza organica. Assim, se sabe
que as crianças sympathicotonicas resistem melhor ás in-
fecções e pódem passar I' -année terrible, a primeira idade
sem qualquer infecção ou, quando muito, apresentar, nesse
periodo, coqueluche, sarampo ou varicel1a; é muito raro que
tenham escarlatina. ou diphteria; em taes crianças a' thyroide
costuma ser activa.
Quando o tono sympathico é deficiente, aHestando hypo-
funcção suprarenal, a diphteria não encontra obstaculo ao
seu evolver, que, então, é grave.
Outras crianças, como bem mostrou Kaplan, que lhes
deu o nome de pituitotropic'ls, têm amygdalas muito vulne-
raveis e apresentam, com predilecção, escarlatina.
Estes tropismos são o esboço do temperamento, cujos
delineamentos se vão affirmando mais e mais, pela vida em
fóra.
E' de grande valia, para o clinico, conhecer a reactivi-
dadede seus doentinhos, saber descobrir a sua organisação
neuroglandular, principalmente em uma épocha como a actual,
em quc são tão empregadas medicações aggressivas, que, si
de um la,do proporcionam resultados therapeuticos brilhan.
. tes, !.'le outro abalam e resolvem as funcçõesorganica,! mai,!
Reacções Neuro-GlaIldu.lares
A infancia é, por excellencia, a idade da vida vegetativa;
é nella que desabrocham, vicej am.e brilham as reacções neu·
roglandulares; é nella que se esboça já o temperamento,
que vae imprimir ao individuo, para os embates da vida, um
cunho personalissimo.
O systema nervoso central ainda não está sufiiciente·
'nente desenvolvido e vive na dependeneia do systema ve-
getativo; todos os seus actos são orientados no sentido da
vida organica, que está, nas suas manifestações minimas,
como nas suas funcções maximas, sob a immediata influen-
cia do systema nervoso visceral e das glandulas de secreção
interna.
Estas, além da sua acção dynamica, regulam ó cresci-
mento, o trophismo, modelam a fórma, precisando os cara-
cteres physicos da creança; só nos occuparemos aqui, porém,
do papel conjugado que, em iace da doença, têm essas glan-
dulas e o systema vegetativo
Havendo, na creança, como se sabe, a hegemonia neuro-
visceral, reflexos de toda a ordem se produzem com facili-
dade e violencia, são desencadeados por motivos, ás vezes,
insignificantes e dão ás manifestações clinicas, aspectos ines-
perados.
Já passou o tempo em que o estudo da doença era feito
fóra do doente, a telldencia actual é o estudo meticuloso do
organismo, pois si a moles tia é reconhecida pelos symptomas
a que da logar, estes nada mais são do que a expressão da
lucta, expressão qtíe varia com cada individuo, mercê de sua
organisação deiensiva propria. Ora todas as manifestações
funccionaes, que se referem á nutrição, aos orgãos capitaes
da vida, estão no dominio neuroglandular, sendo ao sympa-
thico, mais particularmente, commettida a defeza contra a
infecção e a intoxicação, aü ,passo que o grupo vago, do
systema vegetativo, providencia, mais 'especialmente, sobre a
nutrição, sublimando suas qualida,des de regente anaboliço,
,daantisepsia precoce da bocca, nOs CaJS'OS de sarampo, como
recurso oapazde evitar as brüncho·pneumúnias secunüarias.
Hickman menciona dous casos d'e suppuração pleural at-
tribuiveis ,a uma infecção alve'olo-dentaria. Godlec cita ,tam-
bem dou'S casos de empyema da cavidade pleural em reIação
com a pyorrhéa-alvéolÚ"dentaria.
"A (lOnclusão que e'sses factos impõem, dedara Lebe-
dinsky, é que 'O polymicrobismo buccal pode tornar-se viru-
lento e attingir os pulmões pelü conducto laryngo-tracheal ou
pela circulação sanguinea.
Os germes da bocca que invadem o apparelho circulatÚ"
rio são geralmente destruidos 'em tod'os orgãos, menos ao
nivel dos pulmões, 'em cujo parenchyma se refugiam, sem
sacriHeio de suas 'propriedades 'pathog'enieais.. Essa opiniãü
é de long'adata 'suste'ntada por Aufreeht, no que eoncerne
á tuberculosüpulInonar. ,Segundo este autor, o bacillo de
Koeh penetra na bocoa, vegeta na superficio das amygdalas
ou em dentes cariados, s,em produzir qualquer lesão Iocal;
depois inva'd'e '0 'apparelho circulatorio e vai fixar-se nos
pulmões.
A infecção bucco-dentaria pôde tambem ser capitulada
como factor pathogenico de certas cardi'opathias, conforme
